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 مقدمه
انجام فعالیت های فیزیکی و پیروی از یک الگوی تغذیه ای 
مناسب، تاثیر مثبتی برجسم و روح انسان دارد که می توان از آن 
و  یها در پیشگیری و یا حتی درمان بعضی از بیماری های جسم
روانی از جمله استرس های روزمره بهره جست. امروزه آشکار 
گردیده است که استرس یا تنش یکی از مهمترین عوامل موثر بر 
به طوری که تجمع سطوح بالای استرس به  1سلامت روانی است
طور مزمن، منجر به فرسودگی خواهد شد که ایجاد این حالت نیز  
می تواند موجب افت سلامت جسمی و روانی، بر هم خوردن 
لی، افزایش روابط اجتماعی و خانوادگی، کاهش مهارت های شغ
از این رو انجام . 3, 2قصد ترک محل کار و غیبت از کار شود 
منظم و صحیح فعالیت های فیزیکی، به نوبه خود در درمان بسیاری 
از بیماری های ناشی از اضطراب، استرس و افسردگی  نقش 
همچنین مقاومت در برابر استرس از طریق  .4 بسزایی ایفا می کند
پیروی از یک الگوی غذایی غنی از مواد مورد نیاز بدن می تواند 
 .5بیشتر شود 
تجربه استرس توسط دانشجویان علوم پزشکی در مطالعات 
ن داده شده است که حاکی از اهمیت این مقوله در مختلف نشا
این قشر از دانشجویان به  .9-6میان این قشر از دانشجویان است 
دلایل شرایط خاص دانشجویی از جمله دوری از خانواده، وارد 
ن به مجموعه ای بزرگ وپرتنش، ترس از تجریه یک شرایط شد
جدید و ناشناخته، مواجهه با مشکلات مربوط به بیماران و استفاده 
از تجهیزات پزشکی، مشکلات اقتصادی و نداشتن درآمد کافی، 
محیط بیمارستان، اختلاف با دوستان، عادات تغذیه ای نامناسب،  
، 2سمیرا سلیمانی   ، 1مهران بابانژاد 
 1و3*، علی دل پیشه3کورش سایه میری 
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 چکیده
غذیه ای با سطح استرس دانشجویان الگوی متفاوتی را نشان تحرک بدنی و عادات تارتباط  :زمینه
داده است. مطالعه حاضر با هدف تعیین ارتباط تحرک بدنی و عادات تغذیه ای با مدیریت تنش 
 دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی ایلام انجام شد.
تحصیلی  دانشجوی دانشگاه علوم پزشکی ایلام در سال 444مطالعه ای توصیفی بر روی روش ها: 
با روش نمونه گیری تصادفی سهمیه ای (برحسب رشته تحصیلی) انجام گرفت. پرسشنامه  4931-19
) در رابطه با مدیریت تنش و سایر متغیرها بکار II-PLPHاستاندارد رفتارهای ارتقاء دهنده سلامت (
آزمون های  و61 ویرایش SSPS گرفته شد. در نهایت داده های جمع آوری شده از طریق نرم افزار
 آنالیز واریانس و رگرسیون خطی مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفت.
مونث بودند. وضعیت  %95/3بود که  42/49 ± 1/9میانگین و انحراف معیار سن دانشجویان  یافته ها:
 از دانشجویان مشاهده شد. %11/5و  %66/5، %41مدیریت تنش ضعیف، متوسط و خوب به ترتیب در 
) اما با سن و P >4/54( تحرک بدنی و عادات تغذیه ای ارتباط معنی داری داشت  مدیریت تنش با
). رگرسیون خطی نشان داد با افزایش میانگین نمره تحرک P<4/54( جنس ارتباط معنی داری نداشت
ت عادات یابد. در نهایبدنی و عادات تغذیه ای، میانگین نمره مدیریت تنش دانشجویان نیز افزایش می
 ای نقش پیش بینی کننده بیشتری در رابطه با مدیریت تنش از خود نشان داد. تغذیه
انجام اقدامات تخصصی در حیطه آموزش بهداشت با تمرکز بر انجام تحرک بدنی و نتیجه گیری: 
خصوصا بهبود شرایط تغذیه ای می تواند نقش مهمی در بهبود مدیریت تنش دانشجویان مورد مطالعه 
 داشته باشد.
 دانشجویان علوم پزشکی، ایلام. تحرک بدنی، عادات تغذیه ای، مدیریت تنش،واژه ها:   کلید
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 تحرک بدنی کم مستعد  حجم زیاد دروس، رقابت های فشرده و
 .21-41,  6از دست دادن سلامت روانی هستند 
انجام مداخلات شناختی، رفتاری و ذهنی بر روی 
جویان از جمله دانشجویان پزشکی می تواند تا حد زیادی دانش
میزان استرس آن ها و ترشح هورمون کورتیزول را کاهش دهد 
. شناخت عوامل مولد استرس در دانشجویان از جمله عوامل 41, 31
محیطی و فردی می تواند نقش زیادی در کاهش مشکلات بعدی 
ناشی از آن داشته باشد و از این رو تحقیقات بایستی در جهت 
ارتباط بین تحرک . 51شناسایی این عوامل نیز تمرکز داشته باشند 
بدنی و تغذیه با استرس دانشجویان در پژوهش های مختلف نشان 
داده شده است به طوری که پیروی از برنامه منظم ورزشی و تغذیه 
ای می تواند نقش مثبتی در کاهش استرس دانشجویان و یا به 
 . 61-61عبارتی بهبود وضعیت مدیریت تنش آن ها داشته باشد 
در مطالعه ای که بر روی دانشجویان رشته بهداشت دانشگاه شهید 
بهشتی تهران انجام شده است، بهبود شرایط تحرک بدنی و عادات 
 تغذیه ای دانشجویان منجر به بهبود مدیریت تنش آن ها شده است
نیز در پژوهش خود بر روی   garuoCو  yeb doG. 61
دانشجویان پزشکی به این نتیجه رسیدند که ارائه برنامه هایی در 
بطه با ورزش کردن و تغذیه نقش مفیدی در کاهش استرس را
و همکاران  در  zurC. 91دانشجویان مورد بررسی داشته است 
جه ین نتیمطالعه خود بر روی دانشجویان رشته های مختلف به ا
رسیدند که میزان استرس دانشجویان به طور مستقیم با برخورداری 
lehciM-. 11از سطح تحرک بدنی پایین مرتبط است 
دنی تحرک بو همکاران  نیز به این نتیجه رسیدند که  neyugN
پیش بینی کننده مناسبی برای سطح استرس افراد مورد مطالعه آن 
ها می باشد، به طوریکه ارتقاء تحرک بدنی با کاهش میزان 
 . 61استرس آن ها همراه است 
با توجه به محدود بودن مطالعاتی که بطور مستقیم عوامل 
مرتبط با مدیریت تنش در دانشجویان علوم پزشکی کشور را 
بررسی کرده اند، مطالعه حاضر با هدف تعیین ارتباط تحرک 
مورد هدف با مدیریت  بدنی، عادات تغذیه ای و سایر متغیرهای
 تنش دانشجویان دانشگاه علوم پزشکی ایلام انجام شد.
 مواد و روش ها
نفر  444جامعه پژوهش شامل مطالعه حاضر از نوع توصیفی بود و 
از دانشجویان در حال تحصیل در دانشگاه علوم پزشکی ایلام در 
نمونه گیری به شکل سهمیه بندی بود.  4931-19سال تحصیلی 
سب رشته تحصیلی) و به صورت تصادفی اجرا شد به گونه (برح
ای که در ابتدا با مراجعه به واحد آموزش هر یک از دانشکده ها، 
رشته موجود بدست آمد و با توجه به فرمول  21تعداد دانشجویان 
 نفر بدست آمد. 444محاسبات آماری، تعداد نمونه مورد نیاز 
استاندارد  جهت جمع آوری داده ها از پرسشنامه ی
 یا رفتارهای ارتقاء دهنده سلامتی
   II eliforP elytsefiL gnitomorP-htlaeH 
سوال و  25پرسشنامه مذبور مشتمل بر  .استفاده شد )II PLPH(
شش بُعد است که با توجه به هدف مطالعه حاضر سه بُعد فعالیت 
 6سؤال) و مدیریت تنش ( 9سؤال)، عادات غذایی ( 6فیزیکی (
مورد بررسی قرار گرفت؛ به طوری که سوالات، نوع و  سؤال)
مقدار هریک از متغیرهای مورد نظر را در بر می گیرد. روایی 
محتوایی پرسشنامه توسط متخصصین و پایایی درونی با آلفای 
مورد تایید  42در مطالعه محمدی زیدی و همکاران  %26کرونباخ 
قرار گرفته بود؛ علاوه براین پس از سنجش مجدد سوالات، این 
 صورت به پژوهشگران به دست آمد. %49میزان در مطالعه حاضر 
 و خود از معرفی و پس مراجعه بررسی مورد افراد به حضوری
 افراد اطلاعات از اینکه و اطمینان پژوهش انجام از هدف بیان
 در یک کلی صورت به پژوهش ایجخواهد ماند و نت محرمانه
با رضایت افراد  قرار خواهد گرفت، استفاده مورد تحقیقاتی طرح
 دادند. تحویل تکمیل جهت افراد را به پرسشنامه شرکت کننده
پرسشنامه از دو بخش تشکیل شده بود: بخش اول سؤالات 
دموگرافیک و بخش دوم شامل سوالاتی درباره تحرک بدنی، 
و مدیریت تنش بود که همگی به صورت مقیاس عادات تغذیه ای 
حالتی (هرگز، گاهی اوقات، اغلب اوقات و همیشه)  4لیکرت 
 نحوه امتیاز دهی پرسشنامه به این ترتیب بود کهطرح شده بودند. 
 1ر نمره الذکبه ترتیب مقیاس لیکرت فوقبه هر یک از سؤالات 
 جمع شده تانمره سؤالات با هم در نهایت گرفت و تعلق می 4تا 
یین تعمدیریت تنش و  عادات تغذیه ای، تحرک بدنینمره کل 
لعه بود، متغیر وابسته مورد مطامدیریت تنش شود. با توجه به اینکه 
جمع نمره کل سوالات آن در سه رده ضعیف، متوسط و خوب 
 56
 گروه بندی شد تا ارتباط دو متغیر دیگر با سطوح آن نیز مورد 
 بررسی قرار گیرد.
گونه نبه ایمدیریت تنش ی امتیاز بندی برای متغیر نحوه
متوسط و  1/69 -2/29ضعیف،  1 -1/69بود که میانگین نمره 
جهت سنجش  خوب در نظر گرفته شد.  2/29 -3/66نمره بین 
با متغیرهای کمی آزمون آنالیز مدیریت تنش رابطه بین سطح 
ش بینی پی واریانس مورد استفاده قرار گرفت. در نهایت، به منظور
دانشجویان با استفاده از متغیرهای کمی مدیریت تنش نمره 
 و نیز تعیین موثرترین متغیر در عادات تغذیه ایو  تحرک بدنی
-P، از رگرسیون خطی استفاده شد. مقدار مدیریت تنشرابطه با 
 .به عنوان سطح معنی دار در نظر گرفته شد 4/54کمتر از  eulav
 .استفاده گردید 61نسخه  SSPSرم افزار جهت تحلیل داده ها از ن
 نتایج
بود  سال 42/49 ± 1/9میانگین و انحراف معیار سن دانشجویان 
مونث بودند. همچنین میانگین و انحراف معیار نمره  %95/3که 
 66/9از لحاظ سکونت  بود. 2/14 ± 4/5مدیریت تنش دانشجویان 
مدیریت تنش  از لحاظ %41از دانشجویان بومی بودند. همچنین  ٪
 در وضعیت خوب قرار داشتند. ٪11/5متوسط و  ٪66/5ضعیف، 
ان دانشجوی عادات تغذیه ایو  تحرک بدنیمیانگین نمره 
آن ها ارتباط معنی داری داشت مدیریت تنش با سطح 
)؛ به طوری که میانگین نمره تحرک بدنی و عادات P>4/1444(
 عیت خوبتغذیه ای در دانشجویانی که مدیریت تنش در وض
داشتند، بیشتر و در کسانی که در وضعیت ضعیف قرار داشتند، 
). رگرسیون خطی نشان داد که با افزایش 1(جدول کمتر بود 
، میانگین نمره عادات تغذیه ایو  تحرک بدنیمیانگین نمره 
). 2و 1یابد (نمودار دانشجویان نیز افزایش میمدیریت تنش 
با  دانشجویاندیریت تنش مفرمول خطی ارتباط میانگین نمره 
ست بدین شکل بد عادات تغذیه ایو  تحرک بدنیمیانگین نمره 
  آمد:
مدیریت =  4/69+ 4/63 تحرک بدنی+ 4/3 عادات تغذیه ای
 تنش
به علاوه، پس از حذف اثر مخدوش کنندگی بین دو متغیر 
ص ، مشخمدیریت تنشو عدات غذایی در رابطه با  تحرک بدنی
با  نقش پیش بینی کننده بیشتری در رابطه ه ایعادات تغذیشد که 
 دانشجویان مورد مطالعه داشته است.مدیریت تنش 
 با سن و جنس دانشجویانمدیریت تنش  در نهایت میانگین نمره
 مدیریت تنشرابطه معنی داری را بدست نداد، اما میانگین نمره 
ین به طوری که میانگدر دانشجویان دختر وضعیت بهتری داشت 
و  2/15 ± 4/5 انحراف معیار آن در دختران و پسران به ترتیب و 
 .)P < 4/54( بدست آمد 2/14 ± 4/5
 
 
 دانشجویان و میانگین نمره تحرک بدنی و عادات تغذیه ایارتباط بین سطح مدیریت تنش   .1جدول 
 عادات تغذیه ای نمره  تحرک بدنی نمره  
 eulav-P انحراف معیار میانگین eulav-P انحراف معیار میانگین 
       سطح  مدیریت تنش (تعداد)
  4/15 2/16  4/25 2/55 )70خوب (
  > 4/1444 4/14 2/63  > 4/1444 4/5 2/21 )202متوسط (
  4/64 1/46  4/94 1/6 )56ضعیف (
  4/94 2/33  4/65 2/21 )772جمع (
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 نی با میانگین نمره مدیریت تنش.  نمودار پراکنش میانگین نمره تحرک بد1نمودار 
 
 
 
 
 نمودار پراکنش میانگین نمره عادات تغذیه ای با میانگین نمره مدیریت تنش.  2نمودار 
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   بحث
در مطالعه حاضر اکثر دانشجویان از لحاظ مدیریت تنش در 
وضعیت متوسطی قرار داشتند؛ که این یافته با نتیجه مطالعه انجام 
یان رشته بهداشت دانشگاه شهید بهشتی تهران شده بر روی دانشجو
همخوانی دارد که در آن اکثر دانشجویان از نظر مدیریت تنش در 
  neerGو   elredAدر مطالعه . 61وضعیت متوسط قرار داشتند 
دانشجویان در مورد مدیریت تنش امتیاز خوبی را  ٪46بیش از 
نیز میانگین نمره کنترل  و همکاران  rekeP. 12کسب کرده بودند
استرس دانشجویان را مشابه یافته حاضر و در سطح متوسطی 
. منصوریان و همکاران در مطالعه خود بر 22بدست آورده بودند 
درصد از دانشجویان سطح  42روی دانشجویان گرگان، تنها برای 
 رمدیریت تنش را متوسط دانسته اند که به نظر می رسد این مقدا
بیشتر به نوع دسته بندی نمره بدست آمده از مدیریت تنش 
دانشجویان برگردد؛ چرا که در مطالعه انجام گرفته در گرگان، 
چهار سطح مدیریت تنش فرض شده است (ضعیف، متوسط، 
خوب و عالی) که با ادغام سطوح متوسط و خوب می توان سطح 
افته وید یمدیریت تنش دانشجویان آن را هم متوسط دانست که م
. به طور کلی تحقیقات مختلف حاکی از 32مطالعه حاضر است 
لد واینست که  دانشگاه های علوم پزشکی به عنوان محیط های م
استرس در نظر گرفته می شوند که اغلب تاثیر منفی در عملکرد 
از این رو  62-42تحصیلی، سلامت جسمی و روانی دانشجویان دارد 
این قشر  ن دردر نظر گرفتن میزان استرس و چگونگی مقابله با آ
 از دانشجویان حائز اهمیت است.
مطالعه حاضر نشان داد که مدیریت تنش با تحرک بدنی از 
لحاظ آماری ارتباط معنی داری داشت به طوری که با افزایش 
میانگین نمره تحرک بدنی، میانگین نمره مدیریت تنش 
 دانشجویان افزایش یافت. نزدیک ترین یافته به یافته مطالعه حاضر
را می توان در نتیجه بدست آمده از پژوهش انجام شده بر روی 
دانشجویان رشته بهداشت یافت که در آن افزایش نمره تحرک 
بدنی، به طور معنی داری با افزایش همزمان نمره کنترل استرس 
کوچکی و همکاران  نیز در مورد  .61دانشجویان همراه بوده است 
رابطه تحرک بدنی و استرس اذعان داشته اند که افزایش تحرک 
بدنی با کاهش سطح استرس دانشجویان علوم پزشکی همراه بوده 
در پژوهش خود  inahgludbAو  neyugNlehciM‐  .9است 
که به ترتیب بر روی دانشجویان آمریکایی و عربستانی انجام شد 
بی تحرک بدنی پیش بینی کننده مناسبه این نتیجه رسیدند که 
برای سطح استرس افراد مورد مطالعه آن ها می باشد، به طوری 
ت سکه ارتقاء تحرک بدنی با کاهش میزان استرس آن ها همراه ا
ج نیز در پژوهش خود بر روی دانشجویان گودبی و کرو . 61, 1
پزشکی به این نتیجه رسیدند که ارائه برنامه هایی در رابطه با 
ورزش کردن و تغذیه نقش مفیدی در کاهش استرس دانشجویان 
اما مطالعه ای که در ترکیه و بر روی  .91 مورد بررسی داشته است
پزشکی صورت گرفته بود، همبستگی معنی  دانشجویان دندان
داری بین تحرک بدنی و مدیریت تنش دانشجویان را بدست نداده 
که به نظر می رسد تفاوت مشاهده شده به نوع نمونه های  22بود 
وان جدو مطالعه برگردد؛ چرا که مطالعه مذبور تنها بر روی دانش
و همکاران   sbbuH. همچنین 11پزشکی صورت گرفته بود  دندان
نیز همبستگی معنی داری را برای تحرک بدنی و استرس درک 
ده اند که عدم معنی داری نتیجه حاصله شده دانشجویان اعلام نکر
را می توان به نوع نمونه های آن ربط داد که بیشتر مربوط به رشته 
های غیر از علوم پزشکی بوده است که میزان آگاهی آن ها از 
فعالیت های مربوط به سلامت مانند انجام منظم تحرک بدنی به 
. به طور کلی در 62, 12نسبت سایر دانشجویان احتمالا کمتر است 
نظر گرفتن تحرک بدنی در برنامه روزانه دانشجویان می تواند 
نقش مفیدی در کاهش بار روانی مشکلات آن ها از جمله کاهش 
 . 92باشد استرس داشته 
یکی دیگر از نتایج این پژوهش، ارتباط معنی دار مدیریت 
تنش با عادات تغذیه ای دانشجویان بود به طوری که با افزایش 
میانگین نمره عادات تغذیه ای، میانگین نمره مدیریت تنش 
دانشجویان افزایش یافت. مطالعه مشابهی که در تهران انجام گرفته 
است نیز مؤید اینست که بهبود عادات تغذیه ای دانشجویان منجر 
. یافته یک مطالعه 61به افزایش نمره مدیریت تنش آن ها می گردد 
که با در نظر گرفتن شرایط زندگی دانشجویان در سه کشور 
اروپایی بدست آمده است، نشان داد که به طور معنی داری 
مصرف نامناسب مواد غذایی مانند شکر و یا عدم مصرف کافی 
تر یان دختر منجر به تجربه بیشسبزی و میوه جات در قشر دانشجو
استرس در آن ها شده است که حکایت از نقش یک تغذیه مناسب 
و  malsaH .43در چگونگی مدیریت تنش دانشجویان دارد 
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 اراکمهن  تیدودحم هک دندیسر هجیتن نیا هب دوخ شهوژپ رد
 تلاکشم ریاس و بارطضا اب نانآ ههجاوم اب نایوجشناد ییاذغ
 تسا طابترا رد یناور31 .Yannakoulia  نیب زین  ناراکمه و
 فرصم اه مناخ رد سرتسا هرمن اب ینیریش و تشوگ عاونا
 تسدب یتبثم یگتسبمهدندروآ 32 نیب هدمآ تسد هب طابترا .
 هئارا موزل زا یکاح نایوجشناد شنت تیریدم و یا هیذغت تاداع
ب زا یکی ناونع هب یا هیذغت یا هلخادم یاه همانربثوم یاه همانر ر
 رد یتبثم شقن ناوتب قیرط نیا زا ات تسا نایوجشناد رشق رد
 درک افیا نایوجشناد سرتسا شهاک33. 
 رظن رد یلصا تیدودحم ود ناوت یم رضاح هعلاطم یارب
جوت اب هکنیا تسخن :تفرگز رد یکشزپنادند هتشر دوبن هب ه نام
 یاه هتفای ریاس و هدمآ تسد هب طابترا ،هاگشناد رد هعلاطم ماجنا
 هک ،تفرگن رارق یسررب دروم اتعیبط هتشر نیا دروم رد رظن دروم
 ،هاگشناد هب هتشر نیا نایوجشناد دورو زا سپ دوش یم داهنشیپ
ارجا هب زین اه نآ نتفرگ رظن رد اب رضاح هعلاطم نیمود .دیآرد 
 دنناوت یمن یعطقم تاعلاطم هک تسنیا هعلاطم نیا تیدودحم
 لوط رد ار شنت تیریدم هب طوبرم یاهراتفر تارییغت و تیلع
 ماجنا اب هک دوش یم داهنشیپ هنیمز نیا رد و دنهد ناشن نامز
 دروم هعلاطم نیا رد هدمآ تسدب طابترا دوجو ،یتیلع تاعلاطم
 .دریگ رارق نومزآ 
یتنیریگ هج 
هب هجوتاب یلک روط هب هب و یندب کرحت نازیم شیازفا اب هکنیا دوب
 رد زین هعلاطم دروم نایوجشناد شنت تیریدم ،یا هیذغت تاداع
 ،دریگ یم رارق یرتهب طیارش و یشزومآ تامادقا تسیاب یم
 اب هطبار رد ریغتم ود نیا هک یماگنه هک تسا رتهب ییارجا
دروم یکشزپ مولع نایوجشناد  تهج رد دنریگ یم رارق هعلاطم
 شیازفایندب کرحت  یا هیذغت طیارش دوبهب اصوصخ و
 رد لیخد لماوع زا یشخب ناونع هب( نایوجشنادشنت تیریدم) 
 .دریگ رارق رظندم 
ینادردق و رکشت 
 زین و ملایا یکشزپ مولع هاگشناد مرتحم نیلوئسم زا هلیسو نیدب
م نیا رد هدننک تکرش نایوجشناد یمامت نیا ماجنا رد هک هعلاط
 یم یناد ردق و رکشت ،دندروآ لمع هب ار مزلا تدعاسم شهوژپ
.دوش 
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Abstract 
Background: There is a relationship between stress levels with 
motor activity and food habits in different ways. The present study 
aimed to determine the role of motor activity and food habits in 
stress management of students of Ilam University of Medical 
Sciences. 
Methods: Through a cross-sectional study using randomized 
allocation sampling, 400 medical students in Ilam University of 
Medical Sciences were recruited. The "HPLP II" questionnaire 
including stress management and other variables was 
administered. Collected data were analyzed using ANOVA and 
linear regression tests in SPSS software. 
Results: Mean and standard deviation of age and stress 
management score was 20.94±1.9 years and 2.47±0.5, 
respectively that 59.3% were female. In general, poor, middle and 
good stress management were estimated to be 14%, 68.5% and 
17.5%, respectively. There were significant relationships between 
students’ stress management with motor activity and food habits 
but not with age and gender. Linear regression showed that by 
improving motor activity and food habits score, the students’ 
stress management score has increased significantly. Eventually, 
food habits showed that has a more important role in relation with 
stress management. 
Conclusions: Health education in advanced levels considering 
motor activity and in particular a good nutritional status can have 
an important role in improvement of students’ stress 
management. 
Key words: Motor activity, food habits, stress management, 
medical students, Ilam.
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